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1.食遭噴門癌根治手術後発生せる高度頻拍症の
1治験例
鈴木茂，池田満穂
大野信次
術後発生せる高度頻拍症は我々の屡々遭遇するも
のであるが，現在その治療については屡々困難な場 
合が多い。我々は最近食道噴門癌根治手術後に極め 
て難治な高度頻拍を伴う心房組動の 1例を経験し 
7こ。患者は 1カ月前より食道部通過障害を訴えて来
院す。入院時所見及び検査成績では大きな所見な
し心電図上では左型， STの軽度下降を認めた。
手術は食道空腸吻合術を施行した。術後1日，心拍
数 180~120jm の高度頻拍が出現，セヂラニッドの
急速飽和後徐拍の傾向を示し，術後3日，心拍数 
110jmの?向性調律に戻った。その後経過良好で退院
す。当教室lと於ける最近2年間に発生せる術後頻拍
は232例で開胸術に発生頻度最高である。叉過去9
年聞に高度頻拍を伴う心房粗動は 5例であり，いず
れも悪性疾患で、大手術後に発生を見Tこ。我々は本症 
例の徐拍化促非常な困難を伴ったのであるが，ヂギ
タリス剤及び酸素補給Kより徐拍化出来た興味深い
症例であるので報告した。
2.輝頭癌による癌性腹膜炎に対する放射性金の
使用経験
塩田彰郎，。北村太郎
関野康男
腹水の著明な醇頭癌による癌性腹膜炎に，コロイ
ド状放射性金 198Auを使用した例を経験したので報
告する。
西O福O郎 72才男，主訴腹部膨満感，入院時所
見腹部膨隆顕著で下痢 1日5回，全身衰弱著明のた
め歩行不能，血色素 57%，血清蛋白 5.1ぞ gjdl，開腹
所見及び組織診断は，梓頭癌及びリンパ節転移で、癌
性腹膜炎であった。 198Au注入前40日聞に 4回腹
腔穿刺， 腹水総量約 5000cc， 腹水中には癌細胞を
認めた。 198Au注入前，腹水の大量採取の危険を考
え，腹腔ドレナー?を施行し自然排液を計り， 5日 
於附属病院屋階大講堂
目200cc K減少したので (5日間の排液総量4750 
cc)，198Au 60 mcを50ccのブドウ糖にうすめて留
置せる直径2mmのビニール管より腹腔内へ注入し
た。注入後軽度発熱全身倦怠感の他副作用はみられ
ず，尿量は増加し，腹囲は増加せず，腹水の治療に
効果があったが， 10日日頃から腹水は瀦溜しはじ
め，全身衰弱はすすみ，注入後約40日で死亡し
. 
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3.重症僧帽弁狭窄症の関心術の 1経験
岡村隆夫，渡辺昭
梅沢洋一
症例:椿 O男 32才男，主訴心惇充進，呼吸早
迫，既往歴:15年前関節ロイマに薩患，現病歴:1r
年前日客血し， 3カ月後発熱。入院時所見:不整脈心
尖部の拡張期雑音。胸部レ線では左右第2弓の膨
隆， 右肺門部の拡大，両側肺紋理の増強。心音図
では拡張期雑音が心尖部で最強で収縮期前雑音， 
opening snapが存在。心電図では右型，心房細動
を示し右心カテーテルで、は著明な肺動脈圧肺毛細血
管圧の上昇。弁口面積 1cm2以下，拍動式人工心肺
使用のもと右開胸。左右心房高度の拡大，弁口部に
石灰沈着あり極度の硬化像を呈し前後交連の融合が 
あった。術後経過は良好であった。 2日目心房粗
動lと由来する頻拍を発し 5日日発熱を見， 6日目死
亡。
剖検:高度の心筋障碍と慢性欝血，間質増生像を
認める。閉鎖式交連切開術では修復不能な重症僧帽
弁狭窄症に対し完全修復を期し関心を施行せるも術
後急性心不全のため死亡せる症例につき報告し，叉
その関心術に就いての合理性を文献より考察を加え
た。
4.食道胃重複癌の 1治験例
佐久間映夫，後藤 巌
斎藤宏三
近年食道外科の進歩は目覚ましく，その術式もほ
ぼ確立された。最近興味ある食道胃重複癌を経験し
たので報告する。患者は 68才男子， 現病歴は本年
